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RESUMEN

El presente estudio tuvo como objetivo establecer la relacion entre el nivel de
conocimiento y las actitudes sobre tamizaje neonatal en las madres de los recién nacidos de
la Clinica Monteluz — Lima en el 2023. La metodologia fue de enfoque cuantitativo, basico,
disefio no experimental, tipo descriptivo correlacional de corte transversal. La poblacion
censal estuvo conformada por 140 madres. Para la recoleccion de los datos se aplic6 como
técnica la encuesta y como instrumento un cuestionario. Los resultados obtenidos en relacién
al nivel de conocimiento mostraron que el 57.2% de las madres tuvieron nivel medio; en la
dimension prueba de tamizaje se hallo que el 67.9% obtuvo conocimiento medio; asi como
también en la dimensidn procedimiento el 65% tuvo un conocimiento medio. Respecto a las
actitudes de las madres sobre el tamizaje neonatal fueron regulares en un 52.1%. Se concluyo
que no existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y las actitudes sobre
tamizaje neonatal (p=0.741) en las madres de los recién nacidos de la Clinica Monteluz —

Lima en el 2023.

PALABRAS CLAVES: Conocimiento, Actitudes, Tamizaje neonatal,

Procedimiento.
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ABSTRACT

The objective of this study was to establish the relationship between the level of knowledge
and attitudes about neonatal screening in the mothers of newborns at the Monteluz Clinic -
Lima in 2023. The methodology was quantitative, basic, non-experimental in design. cross-
sectional correlational descriptive type. The census population was made up of 140 mothers.
For data collection, a survey was applied as a technique and a questionnaire as an instrument.
The results obtained in relation to the level of knowledge showed that 57.2% of the mothers
had a medium level; In the screening test dimension, it was found that 67.9% obtained
average knowledge; As well as in the procedure dimension, 65% had average knowledge.
Regarding mothers' attitudes about neonatal screening, 52.1% were regular. It was concluded
that there is no significant relationship between the level of knowledge and attitudes about
neonatal screening (p=0.741) in the mothers of newborns at the Monteluz Clinic - Lima in

2023.

KEYWORDS: Knowledge, Attitudes, Neonatal screening, Procedure.
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CAPITULO I: INTRODUCCION
1.1. Realidad problematica

El tamizaje neonatal es una importante medida de salud publica que permitira
detectar de forma temprana y oportuna trastornos metabélicos y problemas especificos *;
esta prueba ha contribuido a la reduccion de la mortalidad neonatal y favorece la
supervivencia de los recién nacidos?. Cabe resaltar que la cobertura a nivel mundial es del
98%, afirmando que 1 de cada 500 a 2000 recién nacidos tendra una enfermedad metabolica
congénita®, mundialmente se ha logrado identificar 10% de internamientos hospitalarios; los
cuales han sido atribuidas a enfermedades congenitas. Es importsnte sefialar que estas
enfermedades aparecen en un 97% dentro de los primeros afios de vida 'y el 37% en los recién

nacidos®.

En América Latina las actividades de tamizaje neonatal (SNB), se desarrollan como
programas organizados, y son 16 paises que tienen programas a nivel nacional o regional,
de los cuales 14 estan trabajando activamente; y solo seis paises tienen una cobertura > 90%
y 12 > 70%. Detectando anomalias como hipotiroidismo congénito, fenilcetonuria,
hiperplasia suprarrenal congénita®. En paises como Colombia las tasas de cobertura de
tamizaje fluctian entre 70 a 80%, en México y Argentina oscilan entre 84 a 85%, y en paises

como Costa Rica, Uruguay y Chile la cobertura es del 100%5°.

A nivel nacional, los Programas de Tamizaje Neonatal, vienen a ser estrategias de
Salud Publica, de caracter preventivo, los cuales permiten identificar precozmente una
patologia de indole grave como: retardo mental, dafio neurolégico y metabolico, entre otros,
inclusive la muerte, con la finalidad de brindar un tratamiento oportuno, mejorando

sustantivamente el futuro y la calidad de vida de los nifios afectados y la de sus familias’.
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En instituciones como el Instituto Nacional Materno Perinatal, anualmente se
realizan 12200 tamizajes neonatales, detectandose 33 casos de hipotiroidismo congénito y
03 casos de hiperplasia suprarrenal congénita, los cuales reciben tratamiento y seguimiento

multidisciplinario’.

Por otro lado, el tamizaje neonatal bioldgico es potencialmente significativo para la
salud del nifio, debido al derecho que tiene de recibir atencion, acceso a un diagnostico
temprano y derivacion a un servicio especializado con atencion oportuna; pese a ello,
muchas madres desconocen este proceso, asi como menciono Ifiiguez en Ecuador, el 68%
de madres tienen un nivel de desconocimiento sobre la importancia del tamizaje metabolico
neonatal y el 19% una actitud de desinterés®, y Bonilla descubre que el 58.6% presentd un

nivel bajo de conocimiento®.

Extrapolando esta situacion a la realidad de la institucion donde se efectué el estudio,
se ha observado que muchas madres solicitan el tamizaje neonatal, lo realizan por obligacion
0 incluso por rutina impuesta por la entidad hospitalaria, sin embargo al consultarles sobre
el tema en muchas de ellas se observa el bajo nivel de sapiencia, principalmente sobre su
utilidad, los principales problemas de deteccion e incluso sobre el procedimiento, dandole
poca importancia. En ciertas ocasiones, muchas de ellas realizaban preguntas como “en qué
consiste la prueba”, “cuales son los beneficios para el bebe”, entre otros detalles; situacion
que hace menester realizar el presente estudio con el proposito de identificar el grado de

aprehension de las usuarias y relacionarlo con las actitudes de las mismas respecto a la

prueba de tamizaje.
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Antecedentes internacionales

Kasem et al. (2022) publicaron un estudio titulado “Conocimientos y actitudes de las
madres sobre el cribado neonatal en Jordania”, el cual tuvo como objetivo establecer los
conocimientos y actitudes de las madres sobre el screening neonatal. Fue de tipo descriptivo
e incluyé a 301 madres. En los resultados hallaron que la mayoria de las participantes
mostraron actitudes positivas hacia la valoracion del recien nacido, aunque sus saberes
fueron moderados, por lo que el grado de conocimiento influyé positivamente en las
actitudes hacia la prueba. Ademas, la fuente de informacion, que generalmente era el
personal de enfermeria, fue un predictor importante tanto para la sapiencia como para las

predisposiciones hacia el tamizaje neonatal en las madres?©,

Guijarro y Zumba (2022) en su investigacion “Conocimiento del tamizaje
metabolico neonatal en primigestas que acuden a un Hospital de la ciudad de Guayaquil”,
tuvo como objetivo comprobar los saberes sobre el screening metabdlico en primgestas. Fue
de disefio descriptivo, prospectivo y de corte transversal, donde participaciparon de 81
mujeres. los resultados mostraron que el tamizaje metabdlico neonatal permitié detectar
enfermedades congénitas (98%); beneficié al neonato (98%); califico como excelente la
informacidn recibida (79%); reconocid que el personal de enfermeria desarrolla esta prueba
(98%); se realizo en la primera semana (100%); se obtuvo la muestra del talon del pie

(100%); no necesitd de orden (81%); y se realiz a todos los recién nacidos (81%)**.

Ong et al. (2022) en su estudio “Conocimientos, actitudes y conciencia sobre las
pruebas de deteccion del recién nacido en asociacién con la atencion prenatal recibida: una
encuesta de madres primiparas en posparto en el Hospital General de Filipinas”, tuvo como
bjetivo establecer la valoracién de los conocimientos, las actitudes y la conciencia de las

madres frente a la prueba cribado neonatal. Fue de tipo descriptivo, la muestra estuvo

Cano Blas Nicole Natali; Susan Katherine Torres Camiloaga Péag. 13
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conformada por 160 mujeres. Los resultados evidenciaron que el 56.3% tenia de 20 a 29
afnos, el 93.1% asistio a sus atenciones prenatales, el conocimiento sobre tamizaje neonatal
de las madres con controles prenatales previos fue mayor en comparacién con aquellas sin
controles previos. No hubo diferencia significativa en la actitud entre madres con o sin

controles prenatales®?.

Tandalla 'y Cusme (2021) en su investigacion “Conocimiento de las Madres sobre el
Tamizaje Neonatal para Detectar Enfermedades Metabdlicas Genéticas”, tuvo como
objetivo determinar los saberes frente a la deteccidn neonatal. Fue un estudio descriptivo y
de corte transversal, donde se incluyd a 45 participantes. En los resultados hallaron que
predomind la edad de 21 a 30 afios (64.4%), el nivel de conocimientos que tienen las madres
referente a las caracteristicas generales es del 84.4% y en las caracteristicas especificas es
de un 31.1%, en cambio, la aceptacion por medio del rol que desempefia la enfermera alcanzé
niveles bastante satisfactorios, el 100% menciona haber observado que la enfermera tenia
todos los materiales a disposicion para efectuar la prueba; por tanto con la educacion y

experiencia que posee el paciente se garantiza el acatamiento del examen?,

Guimardes et al. (2019) en su estudio “Conocimiento sobre el cribado neonatal entre
mujeres en posparto y nivel de complejidad de las instalaciones de parto”, con la finalidad
de identificar los saberes sobre el tamizaje neonatal en puérperas y las opiniones en centros
de alta y baja capacidad resolutiva. Fue de tipo prospectivo y transversal, en 188 mujeres.
Los resultados demostraron que la mayor parte tenia primaria completa (28.7%) y asisitieron
a las seis atenciones prenatales (62.2%), siendo la edad media de 25.57 afios. Asimismo, el
conocimiento del tamizaje neonatal fue semejante en las instituciones de alta y baja
complejidad, las diferencias de apreciaciones se dieron en aspectos vinculados con los

riesgos del screening neonatal®.
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Antecedentes Nacionales

Yrigoyen (2023) en su estudio “Nivel de conocimiento de las madres sobre tamizaje
neonatal en el Centro de Salud de Pampa Grande, Tumbes — 2022, tuvo como propdésito
identificar la sapiencia sobre el tamizaje neonatal en madres. Fue de tipo descriptivo y de
corte transversal, muestra fue conformada por 92 madres. En los resultados se encontré que
la mayor parte de las participantes poseen un nivel medio de conocimiento sobre tamizaje
neonatal (45.7%), en las dimensiones prueba de tamizaje fue de nivel bajo (54.3%) y en

procedimiento de tamizaje (54.3%) tuvo predominio el grado medio de conocimiento!®,

Ventura (2022) realiz6 una investigacion titulada “Conocimiento sobre tamizaje
neonatal en puérperas del servicio de Neonatologia del Hospital Regional Hermilio Valdizan
Medrano Huanuco 2019”, que tuvo como objetivo demostrar la sapiencia frente al tamizaje
neonatal en puérperas. Fue de tipo observacional, descriptivo, prospectivo y transversal, en
el cual participaron 140 mujeres. En los resultados se obtuvo que la mayoria tiene un
conocimiento medio (65.5%). Asimismo, méas de la mitad tiene saberes malos sobre la
relevancia y el procedimiento del tamizaje neonatal (55.7%), los beneficios de este test

(60.7%) y aspectos generales del screening (62.9%)%.

Condori et al. (2021) en su investigacion “Conocimiento y actitud ante el tamizaje
neonatal en madres de recién nacidos”, con el objetivo de identificar los saberes y las
actitudes ante el screeening neonatal en madres. Fue de tipo descriptivo correlacional e
incluyd a 80 madres. Los resultados mostraron que la mayor parte tiene un conocimiento
mediano (51,25 %) y una actitud negativa (52,50 %) frente al tamizaje neonatal, por lo que
se evidencio una relacion positiva significativa entre los saberes y la actitud de las madres

ante la evaluacion neonatal (Rho de Spearman=0.59)3,
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Véasquez (2020) en su estudio “Nivel de Conocimiento de las Madres sobre Tamizaje
Neonatal, en el Servicio de Alojamiento Conjunto del Hospital Nacional Hipolito Unanue,
Lima, Pert, 2019”, tuvo como objetivo identificar el conocimiento del tamizaje neonatal en
madres del area de alojamiento conjunto. Fue de tipo descriptivo y de corte transversal, que
involucré a 194 puérperas. En los resultados se evidencié que una elevada frecuencia de
madres tiene un grado de conocimiento bajo sobre el tamizaje neonatal, sobre todo en

aspectos de la prueba y el procedimiento de tamizaje neonatal®.

Lam y Parmua (2019) publicaron un estudio titulado “Conocimiento materno sobre
el tamizaje neonatal. Lima: Universidad Cesar Vallejo; 2019”, que tuvo como propdsito
establecer el conocimiento materno del tamizaje neonatal. Fue de tipo descriptivo y la
muestra fue de 75 madres. En los resultados hallaron que méas del 60% de las mujeres
encuestadas tuvieron un nivel bajo de conocimiento sobre el tamizaje neonatal y respecto al
procedimiento (75%). Por tanto, la mayoria desconocia la trascendencia y el contexto de la
prueba como herramienta importante para detectar padecimientos congénitos en el recién

nacido?’.

También, hay diversos conceptos involucrados sobre el tamizaje neonatal, una
prueba muy relevante para identificar la presencia de afecciones congeénitas que puedan
ocasionar consecuencias futuras, asi como del conocimiento y la actitud, lo cual se plasma a

continuacion:

El conocimiento es el entendimiento, la inteligencia, la razén natural. Es pues cada
una de las facultades del ser humano. Es el estado de conciencia de si mismo y de las cosas
en que vive cotidianamente el ser social. Siendo el conocimiento un gran estado de la
situacion conmovedora del ser humano; no es precisamente la intencion de limitarse a estas

breves conceptualizaciones, sino la preocupacion va mucho mas alla; esto es, a ampliar la
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cobertura informativa de estos aspectos, sefialando las diversas y variadas teorias del

conocimiento que real y objetivamente corresponde la presente investigacion®@,

Los tipos de conocimiento mas frecuentes son: saber ordinario (es aquel en el que se
definen o se realizan diferentes interpretaciones), saber cientifico (cuando la ciencia
interviene, a traves de sus diferentes métodos o técnicas para especializar dicho
conocimiento), saber filoséfico (Es el conocimiento que se inicia o parte de la reflexion y
cuestionamiento de la realidad observada del contexto y las experiencias vividas, fenOmenos
naturales, culturales, politicos y sociales), saber directo (estd sujeto a la interpretacion
personal. Se obtiene por medio de los sentidos y se logra tras la experiencia directa), saber

indirecto (son las informaciones o el dominio de un tema que se llegé a conocer)?®.

La actitud es un estado de la disposicion nerviosa y mental, que se organiza a partir
de las vivencias y que orienta o dirige la respuesta de un sujeto ante determinados

acontecimientos?®.
Posee como componentes los siguientes:

Elemento conductual. En primer lugar, este elemento refiere al modo en que son

expresados las emociones 0 pensamientos.

Elemento emocional. En segundo lugar, este elemento refiere a los sentimientos que

cada persona tiene.

Elemento cognitivo. Por ultimo, este elemento hace referencia a lo que el individuo

piensa.?°

El tamizaje neonatal es un procedimiento que se realiza para descubrir aquellos

recién nacidos aparentemente sanos, pero que ya tienen una enfermedad que con el tiempo
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ocasionara dafos graves, irreversibles, antes de que éstos se manifiesten, con la finalidad de

poder tratarla, evitando o aminorando sus consecuencias?!.

Se deben cumplir dos objetivos fundamentales: la deteccion precoz neonatal debe dar
cobertura al 100% de los recien nacidos vivos en el area de poblacion de cada centro de
deteccidn neonatal y el tratamiento de los casos detectados como positivos debe iniciarse

antes del primer mes de vida??.

Segun el Ministerio de Salud, en su norma técnica de salud N°154, lo define como la
aplicacion de procedimientos y pruebas a todos los recién nacidos con el objeto de identificar
oportunamente a aquellos que puedan presentar alguna de las siguientes enfermedades:
cuatro enfermedades metabdlicas (hipotiroidismo congénito, hiperplasia suprarrenal
congénita, fenilcetonuria y fibrosis quistica), hipoacusia congénita o catarata congénita, con

el propésito de prevenir discapacidad fisica y/o mental o la muerte prematura??,

El hipotiroidismo congénito se define como la situacion resultante de una
disminucién congénita de la actividad biologica tisular de las hormonas tiroideas, bien por
produccidn deficiente, ya sea a nivel hipotalamo - hipofisario (hipotiroidismo central), o a
nivel tiroideo (hipotiroidismo primario), o bien por resistencia a su accion o alteracion de su
transporte en los tejidos diana (hipotiroidismo periférico). El hipotiroidismo congénito tiene
una importancia extraordinaria en el nifio por su potencial repercusion sobre su desarrollo
intelectual, dado que las hormonas tiroideas son imprescindibles para el desarrollo cerebral

durante las etapas prenatal y postnatal®?.

La fenilcetonuria es el mas frecuente de los trastornos metabdlicos hereditarios que

resulta en una alteracién de la fenilalanina hidroxilasa, encargada de convertir la fenilalanina
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a tirosina en el higado conjuntamente con su cofactor la tetrahidrobiopterina (BH4) también

utilizada por otros sistemas enzimaticos??.

La fibrosis quistica es una enfermedad autonémica recesiva que se caracteriza por
una anomalia exocrina generalizada con una anormal viscosidad de las secreciones que ven
de esta forma dificultada su eliminacion acumulandose en los conductos excretores llevando

a una obstruccién pulmonar crénica, infecciones y alteraciones digestivas??.

La hiperplasia suprarrenal congénita es una enfermedad debida generalmente a la
ausencia o disminucién del enzima 21 hidroxilasa que da lugar a un blogueo en la sintesis
de cortisol con aumento secundario de la sintesis de andrdgenos y virilizacion del feto. Se
produce asimismo con mucha frecuencia un cuadro de pérdida salina hacia las dos semanas
de vida. El tratamiento con hidroxicortisona estabiliza el problema y permite un crecimiento

normal. En algunos casos se precisa afiadir mineralcorticoides??.

La hipoacusia congénita se debe a la disminucion o pérdida de la capacidad auditiva
con la que se nace. La falta de deteccion precoz y tratamiento oportuno trae como

consecuencia alteraciones en el lenguaje, comunicacion y aprendizaje®.

La catarata congeénita es la opacidad del cristalino presente en el periodo neonatal;

puede ser unilateral o bilateral®.

La toma de muestra se realiza en el talon del neonato, luego de las primeras 48 horas
de edad del recién nacido. En caso el alta del nifio transcurra antes de las 48 horas, la toma
de la muestra debera hacerse en: a) la primera atencién de control del crecimiento y
desarrollo del neonato - a las 48 horas del alta - 0 cuando el personal de salud cite al paciente,
debiendo ser antes de los siete (07) dias de nacido. La fecha de toma de muestra y su

resultado, seran registradas en la historia clinica del recién nacido?.
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Para que se efectle se debe: informar a la madre, padre o persona responsable y
suscripcion del consentimiento informado para realizar la prueba; identificacion y registro
del recién nacido y la madre; higiene de manos del examinador y colocacién de guantes
estériles; localizacion de la zona de puncidn; preparacion del area: Calentar la zona durante
3 a 5 minutos, teniendo cuidado de no causar dafo; realizar asepsia de la zona de puncion

con alcohol de 70°%,

Se incluye el esquema de Blumenfeld: Puncion del talon con la lanceta con un solo
movimiento rapido y seguro en direccion casi perpendicular a la superfi cie del pie; eliminar
la primera gota de sangre con gasa 0 algodon seco; recolectar la muestra de sangre en la
tarjeta, teniendo cuidado de no tocar el papel de filtro ni antes ni después de la toma de
muestra; la puncion debe hacerse en la porcion mas lateral de la superficie plantar del talon;
no debe exceder de 2.4mm de profundidad para evitar funcionar el hueso; no debe hacerse
en la curvatura posterior del talon; no debe hacerse en sitios previamente puncionados, pues

se consideran zonas potencialmente infectados®.

Las complicaciones que pueden desencadenarse son: Infeccion en tejidos
circundantes (Celulitis y abscesos), Osteomielitis y pericondritis, nddulos calcificados que
habitualmente desaparecen entre los 18 y 30 meses, pérdida de tejido en el sitio de puncion,

dolor, hematomas, etc. 23
Teoria de Enfermeria

El Modelo del sistema conductual de Johnson plantea al ser humano como un sistema
bioldgico conformado por partes bioldgicas y que un padecimiento sucede por una alteracion
de dicho sistema. Dicho autor al desarrollar su teoria como un punto de vista fisioldgico,

menciona que la contribucion de la enfermeria se basa en brindar al paciente un
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funcionamiento conductual eficaz en cualquier situacion para mantener una buena salud,
incluso durante la enfermedad y después de ella. Emplea aspectos notables como aprendizaje
social, motivacion, estimulo sensorial, adaptacion, modificacion del comportamiento,

proceso de cambio y tensién, e insiste en ampliar su teoria a la practica de enfermeria?*.

Implicancias tedricas, practicas y metodoldgicas

A nivel tedrico, con los resultados encontrados respecto al tema se busca sociabilizar
la informacion esto con el propdsito de actualizar la evidencia cientifica incrementando
antecedentes no solo a nivel local sino a nivel nacional lo cual podré estar al alcance de la
comunidad cientifica; asimismo se analiza y compara el Modelo de Promocion de la Salud
(MPS) delimitado por Nola Pender, proyectandose a promover comportamientos saludables,

en beneficio de la poblacion.

A nivel préactico, proporcionara informacién sobre los conocimientos y actitudes de
las madres hacia las pruebas de deteccion de recién nacidos y orientara a las instituciones de
salud en la aplicacion de soluciones especificas. Por lo tanto, con base en esta investigacion
se pueden sugerir sesiones de capacitacién y programas que se centren en la atencion

neonatal y se centren en los grupos mas vulnerables.

Respecto al nivel metodologico se han desarrollado y aplicado herramientas
especificas para las madres, centrandose en el nivel de conocimientos y actitudes hacia el
tamiz metabolico de los recién nacidos, proporcionando asi herramientas de recogida de

datos sujetas a un proceso de validez y fiabilidad.
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1.2. Formulacion del problema

¢Cual es la relacion entre el nivel de conocimiento y las actitudes sobre tamizaje

neonatal en las madres de los recién nacidos de la Clinica Monteluz — Lima en el afio 2023?
1.3. Objetivos
Objetivo general:

Establecer la relacion entre el nivel de conocimiento y las actitudes sobre tamizaje

neonatal en las madres de los recién nacidos de la Clinica Monteluz — Lima en el 2023.
Objetivos especificos:

Determinar el nivel de conocimiento sobre tamizaje neonatal en las madres de los

recién nacidos de la Clinica Monteluz — Lima en el 2023.

Identificar las actitudes sobre tamizaje neonatal en las madres de los recién nacidos

de la Clinica Monteluz — Lima en el 2023.
1.4. Hipotesis

Ha: Existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y las actitudes sobre
tamizaje neonatal en las madres de los recien nacidos de la Clinica Monteluz — Lima en el

2023.

HO: No existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y las actitudes
sobre tamizaje neonatal en las madres de los recién nacidos de la Clinica Monteluz — Lima

en el 2023.
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CAPITULO II: METODOLOGIA
2.1 Tipo de investigacion

Estudio de enfoque cuantitativo, puesto que se realizaron mediciones numericas,
donde los procesos estadisticos fueron necesarios para la obtencion de resultados. De alcance
basico, generando nuevos conocimientos a partir de hechos o teorias ya establecidas; con
disefio no experimental, ya que no se manipularon las variables; transversal debido a que la
medicion se realizd en un momento determinado; y correlacional simple, puesto a que se

busca determinar el grado de relacidn entre variables sin establecer causalidad.

2.2 Poblacién y muestra

La poblacién censal objeto de estudio estuvo conformado por la totalidad de madres
de recién nacidos que constituyo un total de 140 madres de la Clinica Monteluz — Lima en
el afio 2023. Para la seleccion de mi poblacion se tomd en cuenta los siguientes criterios de

inclusion y exclusion.
Criterios de inclusion:

- Madres mayores de 18 afios.
- Madres que acepten participar voluntariamente del estudio.

- Madres que firmen el consentimiento informado.
Criterios de exclusion:

- Madres que no acepten participar del estudio.

- Madres que no sepan leer ni escribir.
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Muestra

La muestra es censal se considera el total de la poblacion de las puérperas de Clinica

Privada.

2.3 Técnicas e instrumentos de recoleccion y analisis de datos

La técnica la encuesta que fue aplicada a las madres de los recién nacidos tamizados
y como instrumento un cuestionario de conocimiento y una escala de actitudes, los cuales se

detallan a continuacion:
Cuestionario de conocimientos sobre tamizaje neonatal

Instrumento disefiado por Bonilla en el afio (2018) y adaptado por Vasquez en el afio
2020 en Pera®, del cual tom6 como referencia para el presente estudio. Este cuestionario
estuvo conformado por 120 preguntas que evaluaron el conocimiento de las madres, y se
utiliz6 puntaje 1 para ponderar la respuesta correcta y un puntaje de 0 para puntuar las
respuesta incorrectas o las inseguras. Las categorias fueron evaluados en “Alto” = mayor o
igual a 10, “Medio” =De 7 a 10, “Bajo” = menor a 7. El instrumento estuvo conformado por
dos dimensiones: conocimiento sobre la prueba de tamizaje neonatal con 9 preguntas y
conocimiento sobre el procedimiento del tamizaje neonatal con 10 preguntas. El cuestionario
tuvo una validez por la prueba binomial, consiguiendo una proporcién de premisas aceptadas
al 85% y revelando entre los jueces una concordancia significativa de contenido (p<0.05) y

una buena consistencia interna con un alfa de Cronbach de 0.82, es decir muy alta.

Cano Blas Nicole Natali; Susan Katherine Torres Camiloaga Pag. 24



Nivel de conocimiento y actitudes sobre tamizaje neonatal en las madres
1 “PN de los recién nacidos de la Clinica Monteluz — Lima, 2023

UNIVERSIDAD
PRIVADA
DEL NORTE

Escala de actitudes sobre tamizaje neonatal

Instruumento creado previamente por Quinlivan y Suriadi (2006) y adaptado por
Abedallah Kasem?© en el afio 2022, del cual se utilizara para realizar el estudio; la escala
estuvo conformada por 9 preguntas y las formas de respuesta son tipo Likert lo cual varia
desde “en desacuerdo: 17, “ni desacuerdo ni deacuerdo: 27, “de acuerdo: 3”. Los rangos de
puntuacion van desde 9 puntis hasta 27 puntos. Las categorias fueron evaluados en “acepta”,
“neutro” y “discrepa”. El cuestionario tuvo una validez de contenido adecuada (p<0.05) por
juicio de expertos y luego se efectu6 una prueba piloto, obteniendo una buena consistencia

interna con un alfa de Cronbach de 0.712.
Validacion y confiabilidad de los instrumentos

Ambos instrumentos fueron adaptados, de acuerdo a la poblacion de estudio, por

parte de las investigadoras para luego pasar por los procesos de validacion y confiabilidad.

Cabe resaltar que el instrumento de conocimiento y actitudes del tamizaje neonatal
fue sometido a un juicio de expertos (05), quienes emitieron sus apreciaciones sobre cada
una de las preguntas, obteniendo un 100% de aprobacion en cada uno de los items, por lo

que el instrumento es valido y aplicable (Ver Anexo 5).

También, se realizd una prueba piloto con 25 encuestados y se utilizo el coeficiente
de kuder Richardson para el cuestionario de conocimientos de tamizaje neonatal, obteniendo
un valor de 0.704, mientras que para la escala de actitudes frente al tamizaje neonatal se
empled el coeficiente alfa de Cronbach, cuyo valor fue de 0.7; por tanto, ambos instrumentos

resultaron confiables y se pueden aplicar (Ver Anexo 5).
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2.4 Procedimiento

Procedimiento: En la recoleccion de la investigacion, se tuvo en cuenta la resolucion
emitida por Universidad para la aprobacion del estudio; luego se realizaron los tramites
respectivos para conseguir la autorizacion por parte de la entidad de salud (Anexo .....).
Conseguida la conformidad, se coordino con los jefes del servicio para captar a la poblacion
en estudio; es decir la madres que realizaron el tamizaje de sus recien nacidos, en primer
lugar, se les abordd en los dias que vayan a consulta, luego se les informo sobre el estudio y
el propdsito, en caso que aceptaron firmaron el consentimiento informado para formar parte
del estudio y llenar las encuestas. El llendo de la encuesta tuvo una duracion de 15 a 20

minutos.

Finalizada las encuestas de las madres, se procedid a hacer el control de calidad de
la informacion recolectada, revisando cada escala y cuestionario proporcionado; de manera

tal que, fueron excluidos, aquellos que tenian alguna preguntas sin responder.

Analisis de datos: la informacion obtenida fue tabulada e inscrita en una base de datos
creada en el programa Excel v.2019, en donde se le proporciond los cddigos y tabulacion
necesaria para su analisis posterior en el programa estadistico SPSS v. 25. El analisis
descriptivo radicé en la estimacion de distribucion de frecuencias absolutas y porcentajes
para el analisis de variables cualitativas y medidas de tendencia ccentra y de dispersion para
el andlisis de indicadores cuantitativos. Para el andlisis inferencial de la relacion de las
variables primero se determind la distribucién de los datos mediante la prueba Kolmogrof-
Smirnoft, obtenidéndose una distribucion no normal. En ese sentido, se empled el coeficiente

de correlacion de Spearman con una significacia estadistica p<.05.
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Aspectos éticos

En el presente estudio se considerd los aspectos bioéticos segun Belmont quien
sefiald que la investigacion centrada en el ser humano debe respestar tres principios:
beneficiencia, respeto a las personas y justicia.

Principio de beneficiencia: la investigacion realizada no causo dafio emocional ni
fisico a los participantes, no se priorizaron los intereses profesionales en la investigacion ni
se vulnerd la integridad de la madre..

Respeto a las personas: A cada participante se le informo sobre el estudio propuesto
através del consentimiento informado, que es un documento legal para participar en el
estudio.

Justicia: Las madres participaron voluntariamente en este estudio, garantizando la

igualdad para todos los participantes.
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CAPITULO I1I: RESULTADOS

Tabla 1
Nivel de conocimiento sobre tamizaje neonatal en las madres de los recién nacidos de la
Clinica Monteluz — Lima en el 2023

NIVEL CONOCIMIENTO GLOBAL Y DIMENSIONES N %
0,
NIVEL CONOCIMIENTO BAJO 13 9.3%
PRUEBA DE TAMIZAIJE MEDIO 95 67.9%
NEONATAL ALTO 32 22.9%
0,
NIVEL CONOCIMIENTO BAJO 29 20.7%
PROCEDIMIENTO DE MEDIO 91 65.0%
TAMIZAJE NEONATAL ALTO 20 14.3%
BAJO 30 21.4%
NIVEL CONONOCIMIENTO 0
GLOBAL MEDIO 80 57.2%
ALTO 30 21.4%
TOTAL 140 100.0%
NIVEL DE CONOCIMIENTO GLOBAL Y
DIMENSIONES
Q ALTO J 21.4%
19232
>Q z 9 yvepio M 5.1
zZ =
920 pao M ;%
S Swu X ALTO J 14.3%
4500082
USEWoNZ A 5.0
SOEQONZS MEDIO 0%
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S < W X ALTO J 22.9%
goom <
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Figura 1. Nivel de conocimiento sobre tamizaje neonatal en las madres
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De la tabla 1 se desprende el nivel de conocimiento sobre la prueba del tamizaje neonatal
donde se hall6 que el 67.9% de las madres de los recién nacidos tuvieron un conocimiento
medio y el 22.9% alto; en cuanto a la dimensién procedimiento de tamizaje neonatal, el
65% de las madres tuvieron conocimiento medio y el 20.7% bajo. En relacion a la dimension
al conocmiento global, el 57.2% de la madres mostraron un conocimiento medio, seguido

del conocimiento alto y bajo con 21.4% respectivamente (21.4%) respectivamente.

Tabla 2
Actitudes sobre tamizaje neonatal en las madres de los recién nacidos de la Clinica Monteluz

— Lima en el 2023

ACTITUDES SOBRE TAMIZAJE

NEONATAL N %
MALA 32 22.9%
REGULAR 73 52.1%
BUENA 35 25.0%
TOTAL 140 100.0%

ACTITUDES SOBRE TAMIZAJE NEONATAL

REGULAR ! 52.1%

0.0% 10.0% 20.0% 30.0% 40.0% 50.0% 60.0%

Figura 2. Actitudes sobre tamizaje neonatal en las madres
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En la tabla 2 mostr6 que el 52.1% de las madres sobre las actitudes del tamizaje neonatal
fueron regulares; y s6lo el 25% de madres tuvo una buena actitud, seguido de un 22.9% que

tuvieron una actitud mala.

Tabla 3
Nivel de conocimiento y las actitudes sobre tamizaje neonatal en las madres de los recién
nacidos de la Clinica Monteluz — Lima

NIVEL DE ACTITUDES
NIVEL CONOCIMIENTO GLOBAL Y

DIMENSTONES MALA REGULAR BUENA
N % N % N %

BAJO 5 15.6% 8 11.0% 0 0.0%
NIVEL CONOCIMIENTO 0 ° °
PRUEBA DE TAMIZAJE MEDIO 19 59.4% 49 67.1% 27 77.1%
NEONATAL

ALTO 8 25.0% 16 21.9% 8 22.9%

BA 28.1% 1 15.1% 25.7%
NIVEL CONOCIMIENTO 10 o 8.1% 51% o 57%
PROCEDIMIENTO DE MEDIO 16 50.0% 53 72.6% 22 62.9%
TAMIZAJE NEONATAL

ALTO 7 21.9% 9 12.3% 4 11.4%

BAJO 5 15.6% 17 23.3% 8 22.9%
NIVEL CONONOCIMIENTO . , .
GLOBAL MEDIO 18 56.3% 43 58.9% 19 54.3%

ALTO 9 28.1% 13 17.8% 8 22.9%

En la tabla 3 se identific6 la relacion entre el nivel de conocimiento de prueba de tamizaje
neonatal y las actitudes de la madres, donde el 59.4% de madres tuvieron actitud mala, el
67.1% actitud regular y el 77.1% buena actitud con un conocimiento medio; respecto a la
relacion entre el conocimiento sobre el procedimiento de tamizaje neonatal y las actitudes
de la madres el 50% tuvo una actitud mala, el 72.6% una actitud regular y el 62.9% actitud
biena y un conocimiento medio. respecto a la relacion entre el conocmiento global y
actitudes de las madres el 56.3% de madres mostraron mala actitud, el 58.9% actitud regular

y el 54.3% actitud buena, con un nivel de conocimiento medio.
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Para analizar la relacion entre ambas variables, se realiz6 la prueba de normalidad, con el
proposito de identificar la distribucion normal de los datos (en caso el valor de la
significancia sea mayor a 0.05) o si no hay normalidad de los datos (si el valor de la
significancia sea menor a 0.05) para que, de acuerdo a ello, se puede escoger la prueba

estadistica mas acorde.

Tabla 4
Prueba de normalidad

Prueba de Kolmogorov-Smirnov para una muestra

PUNTAIJE CONOCIMIENTO CONOCIMIENTO

PRUEBA PROCEDIMIENTO GLOBAL ACTITUDES
N 140 140 140 140
3 Media 3.29 5.27 8.56 22.19
Parametros
normales®® ~ Desv. 1.476 2.067 2,584 2.322
Desviacion
L. Absoluto 0.159 0.109 0.106 0.113
Maximas
diferencias Positivo 0.159 0.109 0.106 0.113
extremas .
Negativo -0.120 -0.091 -0.094 -0.080
Estadistico de prueba 0.159 0.109 0.106 0.113
Sig. asintética(bilateral) ,000° ,000° ,001¢ ,000°

Los resultados indicaron que no hubo normalidad de los datos, debido a que se determind
que el valor de significancia fue menor a 0.05, por lo consiguiente no existe una distribucion
normal de los datos, utilizandose pruebas no paramétricas como la prueba de correlacioén rho

de Spearman.
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Tabla 5
Relacion entre el nivel de conocimiento y las actitudes sobre tamizaje neonatal en las
madres de los recién nacidos de la Clinica Monteluz — Lima en el 2023

Conocimiento Actitudes
Coeficiente de correlacion 0.044
Conocimiento prueba Sig. (bilateral) 0.603
N 140
Coeficiente de correlacion -0.013

Conocimiento

Rho de Spearman procedimiento Sig. (bilateral) 0.875
N 140

Coeficiente de correlacion 0.028

Conocimiento global Sig. (bilateral) 0.741

N 140

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

La tabla 5 expone la correlacion entre el conocimiento sobre tamizaje neonatal y sus
dimensiones con la variable actitud; evidenciando que, el valor de p es mayor a 0.05
(p=0.741), por lo que, no existe relacion significativa entre nivel de conocimiento y las

actitudes sobre tamizaje neonatal.
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CAPITULO IV: DISCUSION Y CONCLUSIONES

Respecto al conocimiento y las actitudes sobre tamizaje neonatal en las madres de
los recién nacidos, en el presente estudio se evidencid que no hubo relacion entre las
variables de estudio (p>0.05). Estos hallazgos son diferentes al trabajo de Condori et al., en
el cual se evidencio relacion positiva significativa entre los saberes y la actitud de las madres
ante la evaluacion neonatal (Rho de Spearman=0.59)3. Asi también, en la investigacion de
Kasem et al. se observé que el grado de conocimiento influyo positivamente en las actitudes

hacia la prueba screening neonatal en madres*®

Acerca del nivel de conocimiento sobre tamizaje neonatal en las madres de los recién
nacidos, se hallo, que la mayoria tuvo un conocimiento global de nivel medio (57.2%) sobre
dicha variable; segun dimensiones fue de nivel medio tanto para la prueba (67.9%) como
para el procedimiento de tamizaje neonatal (65%). Estos hallazgos concuerdan con el trabajo
de Condori et al., en el cual la mayor parte tuvo un conocimiento mediano (51,25%) frente
al tamizaje neonatal®. Mientras que, en el estudio de Ventura, a pesar que el 65.5% tuvo un
conocimiento medio sobre el tamizaje neonatal, mas de la mitad tuvo saberes malos sobre la

relevancia y el procedimiento del tamizaje neonatal (55.7%)*°.

Respecto a las actitudes sobre tamizaje neonatal en las madres de los recién nacidos,
se demostro que las actitudes frente a esta prueba fueron de nivel regular (52.1%) a bueno
(25%), similar a la investigacion de Kasem et al., donde la mayoria mostré actitudes
positivas hacia la valoracion del recién nacido'®. Por el contrario a la investigacion de
Condori et al. que mas de la mitad tuvo una actitud negativa (52,50%) frente al tamizaje

neonatal®
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Limitaciones:

Radicaron en las dificultades para poder conseguir a la poblacion de estudio, la

disponibilidad de las madres y el tiempo para poder recolectar la muestra.

CONCLUSIONES

Se concluyo gue no existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y las
actitudes sobre tamizaje neonatal (p=0.741) en las madres de los recién nacidos de la Clinica

Monteluz — Lima en el 2023.

Se hallo que el nivel de conocimiento sobre tamizaje neonatal fue medio (57.2%), y
en sus dimensiones prueba de tamizaje y procedimiento en el tamizaje se obtuvo un nivel
medio (67.9% y 65% respectivamente) en las madres de los recién nacidos de la Clinica

Monteluz — Lima en el 2023.

Se determind que las actitudes sobre tamizaje neonatal fueron regulares (52.1%) en

las madres de los recién nacidos de la Clinica Monteluz — Lima en el 2023.
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RECOMENDACIONES

- A partir de los hallazgos encontrados, se propone realizar otras investigaciones
ampliando la poblacion.

- Aequipos de clinicas privadas: implementacion de programas de asesoramiento
y tutoria materna sobre tamizaje neonatal..

- Se sugiere que las autoridades clinicas alienten la difusion de los hallazgos de

este estudio con el fin de lograr la cobertura de toda la poblacion neonatal..
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ANEXOS

Anexo 1: MATRIZ DE CONSISTENCIA

Problema

Objetivo

Hipotesis

Metodologia

Pregunta general:

¢Cuales es la relacion entre el nivel de
conocimiento y las actitudes sobre
tamizaje neonatal en las madres de los
recién nacidos de la Clinica Monteluz —
Lima en el 2023?

General:

Establecer la relacion entre el nivel de
conocimiento y las actitudes sobre
tamizaje neonatal en las madres de los
recién nacidos de la Clinica Monteluz —
Lima en el 2023.

Preguntas especificas:

Obijetivos especificos:

1. ¢Cual es el nivel de conocimiento
sobre tamizaje neonatal en las madres de
los recién nacidos de la Clinica Monteluz
—Limaen el 2023?

2. ¢Cudles son las actitudes sobre
tamizaje neonatal en las madres de los
recién nacidos de la Clinica Monteluz —
Lima en el 2023?

1. Determinar el nivel de
conocimiento sobre tamizaje
neonatal en las madres de los
recién nacidos de la Clinica
Monteluz — Lima en el 2023.

2. ldentificar las actitudes sobre
tamizaje neonatal en las madres
de los recién nacidos de la
Clinica Monteluz — Lima en el
2023.

Ha: Existe relacion significativa
entre el nivel de conocimiento y las
actitudes sobre tamizaje neonatal en
las madres de los recién nacidos de
la Clinica Monteluz — Lima en el
2023.

HO: No existe relacion significativa
entre el nivel de conocimiento y las
actitudes sobre tamizaje neonatal en
las madres de los recién nacidos de
la Clinica Monteluz — Lima en el
2023.

Enfoque: cuantitativo

Tipo: Basica/Observacional
Nivel: Relacional

Disefio: no experimental
transeccional correlacional-causal.

Poblacién y muestra

Poblacion: 140 madres de los recién
nacidos de la Clinica Monteluz —
Lima en el afio 2023.

Muestra: (n= 140)

Muestreo = Se trabajara con toda la
poblacion

Técnica: encuesta

Instrumentos: Cuestionario de
conocimientos sobre tamizaje
neonatal y Escala de actitudes sobre
tamizaje neonatal




Anexo 2: OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Tipo de Instrumento de
Variables Dimensiones Indicadores items Categorias y codigos variable y S
escala medicién
Concepto ) . Cualitativa
Conocimiento Importancia Alto” = mayor o igual a 4 ordinal
sobre la prueba de Del 1al 8 “Medio”=De2 a4
tamizaje neonatal Enfermedades que detecta “Baio” = 4 Cualitati
Conocimiento Edad que se realiza ajo” =menora uao:_a 'I"a Cuestionario de
sobre  tamizaje ordina conocimiento sobre
neonatal iy Obtencion de la muestra Cualitativa tamizaje neonatal
Conocimiento ) . “Alto” = mayor o igual a 7 dinal
sobre el | Material a utilizar ) ordina
- . Del 9 al 19 “Medio”=De4 a7
procedimiento  del | Profesional responsable “Baig” A Cualitativa
izai ) ajo’ = menor a .
tamizaje neonatal | \yojestias post prueba ! ordinal
De acuerdo = 3
Cognitivo Utilidad de la prueba 1,23 Ni de acuerdo ni en| Cualitativa
Beneficios de la prueba 4,5,6 desacuerdo=2 nominal
En desacuerdo=1 .
Actitudes  sobre Escala de Actitudes
tamizaje neonatal Creencias  religiosas  que De acuerdo = 3 sobre tamizaje
influyen en la realizacion de la | 7 ) , L neonatal
Ni de acuerdo ni en Cualitativa
Conductual prueba 8 )
desacuerdo=2 nominal

Culpabilidad de realizarse la|9

prueba

En desacuerdo=1




ANEXO 3. INSTRUMENTO

Nivel de conocimiento y actitudes sobre tamizaje neonatal en las madres de los recién nacidos
de la Clinica Monteluz — Lima, 2023

Estimada madre:

El proposito del cuestionario y la escala es establecer el nivel de conocimiento y actitudes sobre
tamizaje neonatal en las madres de los recién nacidos. Tus respuestas seran contempladas en el
anonimato absoluto y los datos tomados seran empleados exclusivamente en esta investigacion. No
hay un limite de tiempo, pero se estima que no tardards mas 20 minutos.

Edad de la madre:

Grado de instruccion:

Sin instruccion () Primaria( ) Secundaria ( ) Superior técnico ( )
Superior universitario ()

Estado civil:
Soltera () Casada () separada ( ) Divorciada ( )

Lugar de procedencia:

INSTRUCCIONES: A continuacion encontraras una lista de preguntas, léelas con detenimiento y
por favor marca con una (X) la que consideres correcta en uno de los casilleros en blanco ubicados
al lado derecho.

CUESTIONARIO DE CONOCIMIENTO SOBRE TAMIZAJE NEONATAL

Conocimiento de la madre sobre la prueba de tamizaje neonatal

1. ¢Qué es el tamizaje neonatal?

a) Es una evaluacion clinica que se le realiza al recién nacido.

b) Es un examen de laboratorio para ver el estado de salud del recién nacido.

c) Es una prueba que se realiza a los recién nacidos para detectar casos
probables de una enfermedad congénita.

d) Ninguna de las anteriores

2. ¢Qué es el programa de tamizaje neonatal?

a) Es un consultorio médico que evalla el estado de salud del recién nacido.

b) Es un programa que identifica el riesgo de una enfermedad congénita en el recién

nacido.
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c) Es un programa de crecimiento y desarrollo para el recién nacido.

d) Ninguna de las anteriores.

3. ¢A quién beneficia realizar el tamizaje neonatal?
a) A la madre.

b) Al recién nacido.

¢) No beneficia.

d) A lamadrey al recién nacido.

4. ¢Qué ventajas le brinda al realizar el tamizaje neonatal a su bebe?
a) Para mejorar la calidad de vida de mi bebe.
b) Para conocer su tipo de sangre que tiene mi bebe.

c) Para detectar algin caso probable de alguna enfermedad congénita.

d) Para un control de crecimiento y desarrollo de mi bebe.

5. ¢Cuantas enfermedades detecta la prueba de tamizaje neonatal?

a) 2 enfermedades.

b) 3 enfermedades.

c) 4 enfermedades.

d) Ninguna de las anteriores.

6. ¢Qué tipo de enfermedades detecta la prueba de tamizaje neonatal?

a) Enfermedades diarreicas.

b) Enfermedades cardiacas.

c) Enfermedades metabdlicas.

d) Todas las anteriores.

7. ¢Cuales son las enfermedades que detecta la prueba de tamizajeneonatal?

a) Hipotiroidismo  congénito, Fibrosis  Quistica, Fenilcetonuria,
HipoacusiaCongénita.

b) Fibrosis quistica, Hiperplasia Suprarrenal Congénita, galactosemia o
convulsiones.

c) Hiperplasia suprarrenal congénita, Hipotiroidismo congénito, Fibrosis Quistica,
Fenilcetonuria.

d) Ninguna de las anteriores

8. ¢Cuéando se debe realizar el tamizaje neonatal?
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a) A partir de las 36 horas de vida.

b) A partir de las 48 horas de vida.

c) A partir de la primera semana de vida.
d) Hasta los 28 dias.

Conocimiento de la madre sobre el procedimiento de tamizaje neonatal

9. ¢De quién debe recibir previa orientacion antes de la toma de muestra de

sangre?

a) Del personal de enfermeria de salud.

b) Del familiar.

c¢) De los medios de comunicacion.

d) Ninguna de las anteriores.

10. ¢Donde se coloca la muestra de sangre recolectada para el tamizaje
neonatal?

a) En un tubo.

b) En un frasco

c) En un papel filtro

d) Ninguna de las anteriores

11. ¢De Ddnde se obtiene la muestra de sangre para el tamizaje neonatal?

a) En el brazo.

b) En el dedo.

c) En el talon del pie.

d) Ninguna de las anteriores.

12. ;Cuantas gotas sangre le extraen para realizar el tamizaje neonatal?

a) 1 gota.

b) 2 gotas.

C) 4 gotas.

d) 10 gotas.

13. ¢Para realizar el tamizaje neonatal, necesita de algiin documento?

a) Firmada por la enfermera.

b) Firmada por la madre.

c¢) Firmada por el médico.
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d) No se necesita ningun documento.

14. ¢ A quiénes se les realiza el tamizaje?

a) Solo a los recién nacidos a termino.

b) Solo a los recién nacidos prematuros.

c) Sélo a los recién nacidos que tienen alguna enfermedad.

d) A todos los recién nacidos.

15. ¢A los cuantos dias se le da los resultados de la prueba de tamizaje
neonatal si sale sospechoso o indeterminado?

a) Al dia siguiente.
b) A los 3 dias.
c) A los 15 dias.

d) Al mes.

16. ¢Si el resultado sale sospechoso, sabe usted cual es el medio de
comunicacion por el cual se le avisaria?

a) Correo.

b) Llamada telefdnica.

c) No se le llama.

d) Mensaje de texto.

17. ¢Quién realiza la toma de muestra para el tamizaje neonatal?

a) Médico.

b) Enfermera.

c) Técnico en Laboratorio.

d) Ninguna de las anteriores

18. ¢Necesita alguna condicion especial para la toma de muestra del tamizaje?

a) Que el recién nacido esté en ayunas.

b) Haber lactado.

¢) Que la mama no esté tomando medicacion.

d) Ninguna de las anteriores.

19. ;Qué molestias podrian aparecer después del examen de tamizaje
neonatal?

a) Hemorragia

b) Endurecimiento. en la zona de puncion.
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c) Dolor.

d) Ninguna.
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INSTRUCCIONES: A continuacion encontraras una lista de frases, léelas con detenimiento y por
favor marca con una (X) la que consideres gue se relaciona con tu sentir en uno de los casilleros en
blanco ubicados al lado derecho.

ESCALA DE ACTITUDES SOBRE TAMIZAJE NEONATAL

item Ni de
N° De acuerdo acuerdo ni En
en desacuerdo
desacuerdo
Usted considera, que la prueba de tamizaje neonatal
1 es (til para prevenir enfermedades (fenilcetonuria,
fibrosis quistica, hipotiroidismo congénito, etc.).
2 Usted considera, que la prueba de tamizaje neonatal
es Util para reducir la gravedad de una enfermedad.
Usted considera, que la prueba de tamizaje neonatal
3 es Util para poder decidir sobre la maternidad en el
futuro.
4 Usted considera, que la prueba de tamizaje neonatal
es beneficioso para el recién nacido
5 Usted considera, que la prueba de tamizaje neonatal
es perjudicial para el recién nacido
6 Usted considera, que la prueba de tamizaje neonatal
es importante para el bienestar del recién nacido
Usted considera, que estd bien concientizada de
7 realizar la prueba de tamizaje neonatal a su recién
nacido.
8 Usted considera, que la prueba de tamizaje neonatal
esta en contra de sus creencias religiosas
Usted considera, que la prueba de tamizaje neonatal
9 le haria sentir culpable si se descubre que su hijo tiene
una enfermedad genética.
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Anexo 4: CONSENTIMIENTO INFORMADO

“Nivel de conocimiento y actitudes sobre tamizaje neonatal en las

Titulo del estudio: madres de los recién nacidos de la Clinica Monteluz — Lima, 2023

Poblacion objetivo: Madres de los recién nacidos

Nicole Natali Cano Blas

Investigadores principales: _ .
Susan Katherine Torres Camiloaga

Institucion: Universidad Privada del Norte

Proposito del estudio: La estamos invitando a participar en un estudio que se realizara en
la Clinica Monteluz- Lima; con el fin de establecer la relacion entre el nivel de conocimiento y
las actitudes sobre tamizaje neonatal en las madres de los recién nacidos de la Clinica.

Procedimientos: Si decide participar en este estudio usted realizara lo siguiente:
1. Aceptar el presente consentimiento informado.

2. Responder de manera anénima un cuestionario con 13 preguntas y escala con 9
premisas, lo que le tomara aproximadamente de 20 minutos.

Riesgos: Existe la minima posibilidad de que alguna pregunta puedan generarle alguna
incomodidad, en ese caso el menor es libre de contestarlas o no.

Beneficios: Es importante que las madres conozcan sobre el tamizaje neonatal y puedan
efectuarlo, pues gracias a este estudio ellas podran tomar decisiones para que su hijo pueda
ser tamizado.

Costos y compensacion: Los costos seran cubiertos por los investigadores y no le
ocasionaran gasto alguno al participante.

Derechos del participante y confidencialidad: Se respetara su decision si acepta o no de
participar en el estudio. Esta informacion sera confidencial; esto quiere decir que nadie puede
acceder a los resultados de las preguntas por un cédigo de ética profesional. Si tiene alguna
duda adicional, por favor llame a las investigadoras del estudio Nicole Natali Cano Blas al
teléefono 935405637 y Susan Katherine Torres Camiloaga al 931327098.

DECLARACION Y/O CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo de las actividades en las que
participaré, también entiendo que puedo abandonar el estudio en cualquier momento sin
costo alguno.

Acepto participar ( ) No acepto ()

Nombre y firma:
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Anexo 5: VALIDACION POR JUECES EXPERTOS

INSTRUMENTO
CONOCIMIENTO JUEZ 1 JUEZ 2 JUEY 3 JUEZ 4 JUEZ 5

TAMIZAJE NEONATAL
. PER | REL | CLA | PER | REL | CLA | PER | REL | CLA | PER | REL | CLA | PER | REL | CLA | PERTI RELEY | cLARI PERTI RELEY | cLARI .
ITEMS TINE | EVA (RIDA | TINE | EVA |RIDA | TINE | EVA (RIDA | TINE | EVA |RIDA | TINE | EVA RIDA | NENCI ancia| pano NENCI ancia | pan DIAGNOSTICO ITEM3 VALIDEZ

NCIA |NCIA| D (NCIA|NCIA| D |MCIA NCIA( D |NCIA|NCIA| D (NCIA NCIA| D A A
CONOCTMERTON SOBRE
L& PRUEEA DE TAMIZAJE
HECMNATAL
ITEM1 3 3 3 & 3 3 3 3 3 & 3 3 3 3 3 15 15 13 10 10 1.0 Aprobado por unanimidad ITEM1 100.0%
ITEMZ 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 15 15 13 1.0 1.0 1.0 Aprobado por unanimidad ITEMZ 100.0%
ITEM3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 15 15 13 1.0 1.0 1.0 Aprobado por unanimidad ITEM3 100.0%
ITEM4 3 3 3 & 3 3 3 3 3 & 3 3 3 3 3 15 B 13 1.0 1.0 1.0 Aprobado por unanimidad ITEM4 100.0%
ITEMS 3 3 3 B 3 3 3 3 3 B 3 3 3 3 3 15 1B 13 1.0 10 1.0 fiprobada por unarimidad ITEM3 100.0%
ITEMG 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 15 1 13 1.0 10 1.0 fiprobado por unanimidad ITEMG 100.0%
ITEM7 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 15 15 13 10 10 1.0 Aprobado por unanimidad ITEM7 100.0%
ITEMS 3 3 3 & 3 3 3 3 3 & 3 3 3 3 3 15 15 13 10 10 1.0 Aprobado por unanimidad ITEMS 100.0%
CONQCIMENTO SOBRE
EL PROCECIMIEMTO DEL
TAMIZAJE MEONATAL

ITEM3 3 3 3 & 3 3 3 3 3 & 3 3 3 3 3 15 B 13 1.0 1.0 1.0 Aprobado por unanimidad ITEM3 100.0%
ITEM 10 3 3 3 B 3 3 3 3 3 B 3 3 3 3 3 15 1B 13 1.0 10 1.0 fprobade por unanimidad | ITEM 10 100.0%
ITEM 11 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 15 1B 13 10 10 1.0 Aprobado por unanimidad ITEMT1 100.0%
ITEM1Z 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 15 15 13 10 10 1.0 Aprobado por unanimidad | ITEM12 100.0%
ITEM T3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 15 15 13 1.0 10 1.0 Aprobado porunanimidad | ITEM13 100.0%
ITEM 14 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 15 15 13 1.0 1.0 1.0 Aprobado porunanimidad | ITEM 14 100.0%
ITEM15 3 3 3 & 3 3 3 3 3 & 3 3 3 3 3 15 B 13 1.0 1.0 1.0 Aprobado porunanimidad | ITEM13 100.0%
ITEM 15 3 3 3 & 3 3 3 3 3 & 3 3 3 3 3 15 B 13 1.0 1.0 1.0 Aprobado por unanimidad | ITEM 16 100.0%
ITEM 1T 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 15 1 13 1.0 10 1.0 Aprobado por unanimidad | ITEMTF 100.0%
ITEM 15 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 15 1B 13 10 10 1.0 Aprobado por unanimidad | ITEM 18 100.0%
ITEM13 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 15 15 13 10 10 1.0 Aprobado por unanimidad | ITEM13 100.0%
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INSTRUMENTO ACTITUDES
FRENTE AL TAMIZAJE JUEZ1 JUEZ2 JUEZ3 JUEZ4 JUEZ5
NEONATAL
PERTI PERTI PERTI PERTI PERTI
TEMS e RELEV | CLARI — RELEV | CLARI e RELEV | CLARI — RELEV | CLARI e RELEV | CLARI | PERTINE | RELEVA |CLARIDA | PERTINE | RELEVA |CLARIDA DIAGNOSTICO HENs | vALIDEZ
o ANCIA| DAD - ANCIA| DAD o ANCIA| DAD - ANCIA| DAD o ANCIA| DAD | NCIA NCIA D NCIA NCIA ]
DIMENSION COGNITIVA
TEM 1 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 15 15 15 1.0 1.0 1.0 Aprcbado por unamimidad ITEM 1 100.0%
TEM 2 3 3 k] 3 3 3 1 3 k] 3 3 3 1 3 k] 15 15 15 1.0 1.0 1.0 Aprobade por unanimidad TEMZ | 100.0%
ITEM 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 15 15 15 1.0 10 10 Aprobado por unanimidad MEM3 | 1000%
TEM 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 E] 3 3 15 15 15 10 1.0 1.0 Aprobado por unanimidad | ITEM 4 | 100.0%
TEM 5 2 3 1 3 1 3 3 3 1 3 1 3 3 3 3 15 15 15 1.0 1.0 10 Aprcbado por unanimidad ITEM 5 100.0%
TEM 6 3 [ 3|33 a]3s[a[s]3]asa[a]s[3|[s]3s 15 15 15 1.0 1.0 10 | Aprobsdo por unanimidad | TTEM6 | 100.0%
DIMENSION CONDUCTUAL
TEM 7 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 il 3 15 15 15 1.0 1.0 1.0 Aprobado por unanimidad TEM7 100.0%
TEM 8 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 15 15 15 10 1.0 1.0 Aprobado por unanimidad TEM8& | 100.0%
TEM 9 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 15 15 15 1.0 1.0 1.0 Aprcbado por unamimidad ITEM @ 100.0%
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JUEZ EXPERTO 1:

T

Validez de contenida del cuestonaric | X

Observaciones y recomendaciones en general del cuestionario-

Motivos por los que se | NO AFLICA
orsiders no
adecuada
Matmwos por los que se | NO APLICA
| consicdera no
pertinente
Propwestas da mejora | NO aFLICA
{meodificacian,
sustitucian o
supresién)
Identificacion del experto
Nombre y apellidos EVELYN MAGALY SANCHEZ QUISPE
Filiacién DTCR de enfermeria.
{ocupacon, grado Magister
Academico y lugar de UPN
| trabajo):
E-mail Evelyn.sanchezi@upn.edu.pe
Tedefono o celular 917076752
Fecha de la validacidn  08/03/2022
[c¥a, mes y afo|:
Firma

Al

Mechas gracis por su contridecion a ks validacidn de este cuestionario.
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JUEZ EXPERTO 2:

Evaluacién general dol cuestionario
Excelente | Buena | Regular | Deficlents

validez de contenido del cuestionario )(

Observaciones y recomendaciones en general del cuestionario:

Motivas por los que se
considera no
adecuada

o op\Res

Motivos por los que se
considera no
pertinente

We oplics

Propuestas de mejora
(modificacion,
sustitucion o
supresién)

Na oplca

Identificacién del experto

Nombre y apellidos

MELINDA ESMERALDA SOTO BLAS

Filiacion
{ocupacién, grado
académico y lugar de
trabajo):

Mag. en Enfermeria — Neonatologia, Emergencia
Centro Matemo Laura Rodriguez

E-mail

sotobmeli 1182 Epgmail com

Teléfono o celular

Fecha de la validacién
{dia, mes y afo):

21/03/2023

Firma

Muchas gracias por su comtribucién a la validacion de este cuestionario,
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JUEZ EXPERTO 3:

Evaluacién general del cuestionario
Excolente | Buena | Regular | Deficients

I Validez de contenido del cuestionario )D
Observaciones y recomendaciones en goneral del cuestionario:
Motivos por los que se (!, h'll Do,
considera no o .
adecuada
Motivos por los que se
considera no
pertinente
Propuestas de mejora
{modificacién,
sustitucidn o
supresion)

Identificacidn del experto

\ o
Nombre y apellidos i RO Letadlsact ello
Filiacion -t
Secipacita. asido “ﬁlﬁlrhmellc-sv\mu}ad‘w

académico y lugar de
trabajo):

Hep. Meuwd Jogo 8 Gomoldss

E-mall [ sred _ {548 hodmodl. s
Fecha de la validacién

(dia, mes y afio):

Quw\o«,,?.l Merreo 20193

Firma

Muchas gracias por su contribucién a la validacién de este cuestionario,
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JUEZ EXPERTO 4:

)

g

Validez de contenido de! cuestionario X

Obsarvaciones y recomendaciones en general del cuestionario:
Motivos por los gue se | NO APLICA

considera no
adecuada
Motivos por los que se | NO APLICA
considera no
pertinente
Propuestas de mejora | NO APLICA
(m'm“"n
sustituddn o
supresion)

Identificacién del experto

Nombre y apellidos JESSICA MIRIAM CHACON LOPEZ
Filiacion ENFERMERA ASISTENCIAL

{ocupaddn, grado MAESTRA DE GESTION DE LOS SERVICIOS DE SALUD
2cadémico y lugar de HOSPITAL MARINO MOLINA SCIPPA

trabajo):

E-mail Jemy_16@hotmall.com

Teléfono o celular 990507153

Fecha de la valldacién | 15 de marzo del 2023

{Na, mes y afo):

Firma

Muchas gracias por su contribucion a la valdaddn de este cuestionario.
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JUEZ EXPERTO 5:

T=

Evaleacidn general ﬂ!nu“.ﬂunn-lﬁ-
Excelente | Busna Regular ﬂnﬁ:hn-:

— — - Ee—
| Velidez de contenide del cuestionaria I b

Obasarvaciones y recomendacionss en general del cussticnario:

P otivos por [os gues s o - - -

considan mo Hi Apdica

adecuada

Fntivos por 108 gue e l

considera no | Mo Aplica

perinenne

Propuesias de majora

(modificaciin, Mo Aplica

sustitucidn a

supresicn) |

Identificacidn del experto

Nombra y apellides | KARIN ROCIO PEREYRA AGUILAR
Filiacion '
[ocupacidn, grada WMag. En Invastigacitn ¥ Docanca Universitaria = Esp |

Cenfre Quirngico, Doctarade en Ciencias de ka Salud.

atadémico y lugar de

trahajo): Hospital Serglo E. Barnales
E-mail sabana)hatmail.com
Teléfono o celular 13001 0aE

Facha de la validaciGn 27202y
Ldia, meesy afic):

Firma

Muchas gradas par su contribucidn a ka validackin de este Cuestnario.
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CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO DE CONOCIMIENTOS SOBRE TAMIZAJE NEONATAL

Cocficicnte di Kuder - Richardson

Preguntas o items Funtaje Total | [xi-2)2
Encucstada P P2 P3| P4 PE FE FT P& Pa [P0 ] P ] M2 [ mis [ P4 ] RIS Fe [ PiT | PiE [ P i)
E1 0 1 0 1 [ 0 1 1 0 [ 0 0 0 1 [ 0 1 0 0 3 13.0036
E2 1 1 1 1 i 1 1 0 1 1 1 1 1 1 i 1 1 0 1 15 215236
[ 1 0 1 0 1 1 0 1 1 i 0 0 0 1 i 1 0 0 1 3 15436
Ed4 0 1 0 1 i 1 0 0 1 1 1 1 0 1 i 1 0 1 1 11 0.4036
ES 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 i 1 0 0 1 15 215296
Ef 1 1 0 0 a 0 1 0 0 a 1 1 0 1 a 0 1 0 0 T 112536
ET 1 1 1 1 0 1 1 0 1 0 0 0 a a 0 1 0 a 1 E 15436
ES 0 1 0 1 i 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 14 13.2436
Ed 1 1 1 1 1 0 1 1 1 i 1 0 0 1 1 1 0 0 1 13 £ 3636
El0 0 1 0 1 i 0 1 0 1 i 1 1 0 0 i 1 0 0 0 T 11.2536
ET | 1 1 1 1 a 1 1 0 0 a 0 1 0 0 a 0 0 1 0 & EEEaE
Ei2 0 0 0 a 0 0 0 1 a 1 0 0 a a 0 1 1 a a 4 40,4436
El5 1 1 1 1 i 0 0 1 0 i 0 1 0 0 1 1 0 1 0 E 1.5436
El4 1 1 0 1 i 1 1 1 1 1 1 0 1 1 i 1 1 0 1 14 13.2436
E15 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 i 1 1 1 1 16 315036
El6 0 1 1 1 i 0 0 1 1 i 0 0 0 1 i 1 1 0 1 a 15436
E1T 1 1 1 1 1 1 0 0 1 i 1 1 0 0 i 1 1 1 0 12 26536
El 0 1 0 0 a 0 1 1 1 a 1 0 0 1 1 1 1 0 0 2 15436
El3 1 1 0 1 1 0 1 0 1 1 1 0 a 1 0 1 1 a 1 12 2 BEI6
E20 1 1 0 1 i 0 0 0 1 i 1 0 0 1 i 1 1 0 1 E 1.5436
E21 0 1 0 1 i 0 0 0 1 1 1 0 0 1 i 1 1 0 0 & 5EE3E
E22 1 1 1 1 i 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 14 13.2436
E25 1 1 1 1 i 1 1 1 1 1 0 1 1 1 i 0 0 1 0 13 6. 3636
E24 0 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 0 1 i 1 1 1 0 13 £.3636
[Ez= 0 1 0 0 a 1 1 0 0 a 0 0 0 0 a 0 0 0 0 3 54,1636
Tatal 14 25 11 20 7 12 15 13 13 12 16 13 7 15 5 20 15 7 12 253 29976
Fedia 056 092 [044 [o80 [028 [o48 [o060 052 [ 076 (048 (064 [ 052 (028 [ 072 [020 [ 080 [ 060 | 028 | 048 10_36 2072
p= 056 092 (044 [080 [ o028 [o48 [o060 [ 052 [ 076 (048 [ 064 [ 052 (028 [ 072 [020 [ 080 [ 060 | 028 | 048 10_36 2072
3= 044 008 [ 05 [020 [ o723 [ o052 [o040 [048 (o024 [ 052 [ 036 [ 048 [ 072 [ 028 (080 [ 020 [ 040 | 072 | 052 & 64 1728
pq= 0_25 007 | 0.25 | 016 [ 020 | 035 [ 024 | 025 | 098 | 025 | 023 | 0.25 | 020 | 0.20 | 016 | 016 | 0.24 | 020 | 0.25 3.93 1.93
# de items 13
$ de encusst 25

1133

[zk]exp2

rkk

0.T04




CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO DE ACTITUDES SOBRE TAMIZAJE NEONATAL

ITEM

N Total
1 | 2 [ 3Ja]sJ]e] 78109

1 3 3 3 3 1 3 1 2 2 21
2 3 3 3 3 2 3 3 2 2 24
3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27
4 3 3 3 3 3 3 3 2 3 26
5 3 3 3 3 1 3 3 1 1 21
6 3 3 3 3 3 3 3 1 2 24
7 3 2 1 3 1 2 3 1 1 17
8 3 3 3 3 3 3 3 1 1 23
9 3 3 3 3 1 3 3 1 1 21
10 3 3 3 3 2 2 3 1 2 22
11 3 3 2 3 1 3 3 2 2 22
12 3 3 2 3 1 3 2 3 1 21
13 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27
14 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27
15 3 3 2 3 1 3 2 1 1 19
16 3 3 2 3 2 3 3 1 2 22
17 3 3 3 3 1 3 2 3 2 23
18 3 3 3 3 3 1 2 2 2 22
19 2 3 3 3 1 2 3 2 2 21
20 3 3 3 3 2 3 3 3 3 26
21 2 1 1 3 1 3 3 2 1 17
22 3 3 3 3 2 3 3 2 1 23
23 3 3 3 3 3 3 3 2 3 26
24 3 3 3 3 1 3 2 1 2 21
25 1 3 1 3 1 3 2 2 2 18

Varianza [ 0.08 [ 0.21 [0.42]0.00J0.81[0.27]0.29[0.63]0.63] 8.76

Suma_var 3.34]

Leyenda 1 :menor calificacion k (ITEM) 9

3 : mayor calificaciéor N 25

r-Alphade Cronbac 0.70
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Anexo 6: BAREMOS

ESCALA DE PERCENTILES PARA CONOCIMIENTO SOBRE
TAMIZAJE NEONATAL

Para categorizar las el conocimiento sobre tamizaje neonatal en “alto”, “medio” y

“bajo”, fue necesario calcularlo mediante la escala de Percentiles, considerando el
percentil 25 (P25) y percentil 75 (P75).

Niveles:

“Alto” = mayor al P25
“Medio” = Del P25 —al P75
“Bajo” = menor al P30

Conocimiento global

Percentil 25 7

Percentil 75 10

Niveles:

“Alto” = mayor o igual a 10
“Medio” =De 7 a 10
“Bajo” = menor a 7

Conocimiento sobre la prueba de tamizaje neonatal

Percentil 25 2

Percentil 75 4

Niveles:

“Alto” = mayor o igual a 4
“Medio”=De 2 a4
“Bajo” = menor a 4

Conocimiento sobre procedimiento del tamizaje neonatal

Percentil 25 4

Percentil 75 7
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Niveles:

“Alto” = mayor o igual a 7
“Medio”=De4 a7
“Bajo” = menor a 4

ESCALA DE PERCENTILES PARA ACTITUDES

Para categorizar las actitudes sobre tamizaje neonatal en “mala”, “regular” y
“buena”, fue necesario calcularlo mediante la escala de Percentiles, considerando el

percentil 25 (P25) y percentil 75 (P75).

Niveles:

“Buena” = mayor al P75
“Regular” = Del P25 —al P75
“Mala” = menor al P25

Nivel de actitudes sobre la mamografia

Percentil 25 21

Percentil 75 24

Niveles:
“Buena” = mayor o igual a 24
“Regular”=De 21 a 24

“Mala” = menor a 21
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Anexo 07: AUTORIZACION DE LA CLINICA

“ANO DEL FORTALECIMIENTO DE LA SOBERANIA NACIONAL”

SOLICITO: Autorizacion para el desarrollo de un
trabajo de investigacién

Puente Piedra, 06 de Marzo del 2023

Dra. Rita Vicufia Pimentel

Gerente General de la Clinica Monteluz
Lic. Melva Teresa Barnett Guillen

Jefa de Enfermeras de la Clinica Monteluz

Nosotras, Nicole Natali Cano Blas identificada con DNI: 71296060 Y Susan Katherine Torres
Camiloaga identificada con el DNI: 73108950; bachilleres de la Carrera Profesional de Enfermeria
en la Facultad de Ciencias de la Salud de la universidad Privada del Norte, Sede los Olivos-

Ante usted, con el debido respeto nos presentamos para exponerle lo siguiente:

Que, siendo debidamente necesario para obtener el titulo de grado de Licenciado en
Enfermerla, solicitamos respetuosamente su apoyo y autorizacién para el desarrollo de nuestro
trabajo de investigacion titulado “NIVEL DE CONOCIMIENTO Y ACTITUDES SOBRE TAMIZAJE
NEONATAL EN LAS MADRES DE LOS RECIEN NACIDOS DE LA CLINICA MONTELUZ - LIMA, 2023”

Por lo expuesto, esperamos contar con su absoluto apoyo y pueda acceder a nuestra solicitud,
comprometiéndonos en cumplir con todos los reglamentos y horarios de la institucién, que
podemos acordar entre partes.

Sin mas que decir, nos despedimos cordialmente y agradecidas de antemano por la atencion
prestada.

Atentamente.

LUZ

aac

CLINLC

MICHINICAMONTEL :

g 9 A s R i tel
s R Tic R Y. Vicfe Fimente

ba S5 S

EP. 21885 25

\
Lic. BARNETT GUILLEN, Melva Teresa Dra. VICUNA PIMENTEL, Rita
DNI: 10452348 Gerente General

Jefa de Enfermeras

CANO BLAS, Nicole Natali TORRES CAMILOAGA, Susan Katherlne
DNI: 71296060 DNI: 73108950
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